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Secretaria de Salud
Subred Integrada de Servicios de Salud

Centro Oriente E.S.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CcODIGO: AP IA-FT-014
vnsn’:

No. CONTRATO - OPS: PS 3692 2023

C.D.P. No.:

Proceso que pertenece:

GESTION INTEGRAL DEL RIESGO EN SALUD

Servicio al que pertenece:

PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PSPIC - ENTORNO COMUNITARIO

Unidad a la que pertenece: SAN JOSE OBRERO

Nombre del Contratista: l

ENIRA YECENIA FERNANDEZ ZARATE

cc. [65.757.984

J

| ce: [IBAGUE

Fecha Iniclo: 23-03-27 Fecha Terminacién inicial; 2023-04-26 Valor Mensual: $ Valor a cobrar:| $ 1.537.688 I"‘4
r
1 1.746.8613 1161 2023-04-27 2023-05-26 1 |ABRIL 2023 $ 1.537.688 $ 173.300 1053846237 2023-04-04
2 $ 727.059 1520 2023-05-27 2023-06-10 2 |MAYO 2022 b 1.537.688 $ 173.300 1053846590 2023-05-09
3 1.027.911 1715 2023-06-11 2023-08-10 3 |JUNIO 2023 b 1.537.688 $ 173.300 1054688549 2023-06-08
4 $ 3.225.802 2106 2023-08-11 2023-09-02 4 |JuLIO 2023 b 1.537.688 $ 173.300 1055374452 2023-07-10
5 b 1.546.045 2800 2023-09-03 2023-10-02 5 |AGOSTO 2023 $ 1.537.688 $ 173.300 1056082771 2023-08-10
6 b 1.537.688 3417 2023-10-03 2023-11-02 6 |SEPTIEMBRE 2023 $ 1.537.688 $ 173.300 1056779498 2023-09-04
7 1.083.346 3850 2023-11-03 2023-12-02 7 |OCTUBRE 2023 $ 1.537.688 $ 173.300 1057231684 2023-10-10
8 942,613 4129 2023-12-03 2024-02-15 8 [NOVIEMBRE 2023 $ 1.537.688 $ 173.300 1058187502 2023-11-09
9 b 1.642.986 211 9 |DICIEMBRE 2023 $ 972613 $ 173.300 1059617939 2023-12-13
10 1.286.978 389 10 |DICIEMBRE 2023 $ 565.075 $ 173.300 1059617939 2023-12-13
11 $ 1537688 | 7489 | 2024-02-16 | ~ 2024-03-15 11 |ENERO 2024 $ 1.537.688 $ 173.300 /1060367438 2024-01-21
12 $ 23065324 8927 | 2024-03-16/ 2024-04-30-" 12 |FEBRERO 2024 _$ 1.537.688 $ 194.200 / 1060880578 2024-02-08|
13 13 [MARZO 2024 /| $1537688 » | $194200 [/ 1061254980 mws-zov/
14 14
15 15
16 16
17 17
18 18
19 19
20 20
Resumen de
contrato

PRESTAR SERVICIOS COMO GESTOR COMUNITARIO O AGENTE DE CAMBIO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUQL!CA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

Relacién de actividades para el periodo:

[20240301] /" Hest: | 2024.0331 |/

Prestar sus servicios con calidad y oportunidad, para el desarrollo de las
{actividades del Plan de Intervenciones Colectiv as en el Distrito Capital segin
Jconvenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDS y la Subred.

Realizar las actividades descritas en el dcumento marc para la operacion en el territrio
los seguimientos al domicilio de manera presencial y/o virtual a los usuarios con
discapacidad y sus cuidadores que participaron en las acciones de RBC y desarrollo de
las sesiones de identificacin de los grupos de Gestores, red de cuidadoras y cuidadres
y capacidades, segin anexos operativos dados por los lineamientos de la SDS

Matrices RBC, seguimientos,
canalizaciones e informe.

resentar mensualmente el cronograma de actividades a desarrollar

Se presenta el cronograma del mes

cronograma del mes

poyar la prestacion de servicios en el Plan de Intervenciones Colectivas,
-{presentando la informaci6n y/o soportes que se solicite conforme a los ane xos y
lineamientos técnicos del convenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDS y la
{Subred

Realizar seguimiento prfesional desde el area de competencia a nogos de familias,
nodos de cuidadoras de personas con discapacidad, 2 grupos d '’ cuidadores y
capacidades de RBC , 1 red de cuidadores y assitencia a necesi en los grupos
gestores por el cuidado de la salud y la inclusion

Matrices, actas, fichas tecnicas, planes de
accion, listados de sesiones colectivas,
informe mensual

4. Apoyar las actividades inherentes al objeto del contrato para el mejoramiento
continuo de calidad y aquellas definidas dentro de los planes de mejoramiento
de los diferentes estandares de habilitacién y acreditacién de servicios de salud.

Realizar los seguimientos al domicilio de manera presencial y/o virtual a los usuarios
con discapacidad y sus cuidadores que participaron en las acciones de RBC y
desarrolio de las sesiones de los grupos de cuidadoras y capacidades segun anexos
operativos dados por los lineamientos de la SDS

Matrices, actas, fichas tecnicas, planes de
accion, listados de sesiones colectivas,
informe mensual

Realizar apropiacién conceptual desde su perfil con los anexos y lineamientos
écnicos del convenio PSPIC vigente y suscrito entre ef FDS y la Subred.

Realizar acta de apropiacion conceptual de los lineamientos dispuestos por la
Secretaria de Salud segan vigencia 2023

Acta de apropiacion de lineamientos

. Realizar acciones extramural es a la poblacién asignada a nivel individual,
familiar y colectivo, desde su perfil operativo, y conforme a los anexos y
ineamientos técnicos que hagan parte de la relacién contract ual entre la
ubred con el Fondo Financiero-SDS

Asistir a asistencia técnica programada por Secretaria de Salud y Subred Centrooriente

Listados y acta de asistencia SDS y Subred
Centro oriente - Entorno Cuidador
Comunitaric RBC

. Realizar acciones de promocién y prevencion de la salud a nivel individual,
familiar y colectivo, desde su perfil operativo y conforme a los anexo s y
ineamientos.

Diligenciamiento de las matrices, actas y listados de sesiones colectivas de las acciones!
desarrolladas durante el mes

Matrices, actas, fichas techicas, planes de
accion, listados de sesiones colectivas,
informe mensual

Participar y gestionar los acercamientos comunitarios e institucionales que se
requieran, para el desarrolio de las acciones de cada Espacio y/o Proceso
Transversal del PSPIC

Realizar articulaciones y concertaciones con lideres de la comunidad y de los grupos de
red de personas cuidadoras y capacidades

Actas y listados de asistencia




Organizar el archivo de la documentacién generada de acuerdo a la

normatividad y tabla de retencién documental Orgnizacionde lo documentoy soportede la acciones / Doumentos soportes
Realizar las demas obligaciones que se relacionen con el objeto del contrato y /
que sean requeridas por la supervision. Contenidas en el formato de necesidad |Asistir a asistencias tecnicas convocadas por SDS Actas y soportes

de personal que hace parte integral del presente contrato

e K pdeS Ardres erchan

Nota: Es deber confractual anexar la certificacion del pago a Salud, pension y ARL. En caso de tener contrato nuevo
aduntar el soporte de afifiacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud como cofizante y afiiacion a pension.,
Teniendo en cuenta que con la implementacion del Decreto 1273 de 2018 el pago de aportes se hace de manera
vencida de acuerdo con las fechas establecidas en el Decreto 1990 de 2016.

Necenia Fernmdez

Firma del Contratista

Cc.C.

66.757.984

de IBAGUE

NOMBRE: BERTHA SOFIA DIAZ QUEVEDO
CARGO: PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA DE LA SALUD CODIGO 242 GRADO 27
FIRMA: —_— A

REVISADO POR: CLAUDIA IRENE SEGURA VERA M




Cuenta de cobro 004- 2024 /

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE

SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.
Nit. 900.959.051-7

DEBE A:

ENIRA YECENIA FERNANDEZ ZARAT!;?'
C.C. 65.757.984 de Ibagué

LA SUMA DE:

UN MILLON QUINIENTOS TREINTA Y SIETE MIL SEISCIENTOS
OCHENTA Y OCHO PESOS
($ 1.537.688)

Por concepto de:

e Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato
No PS 3692 2023 comrespondiente a 01 al 31 de MARZO del 2024.

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO GESTOR COMUNITARIO O AGENTE DE CAMBIO PARA
DESARROLLAR ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

Cordialmente,

\lece\fﬂa Tevna»’)(“:Z_
ENIRA YECENIA FERNANDEZ ZARATE

C.C. 65.757.984 de Ibagué

Teléfono: 316 3748130

Direccién: CL 1C 29 68

Correo electrénico: sigoenalgunlugar@gmail.com
No Cuenta de ahorros 074074360 BBVA

Fecha: 31/03/2024 /



’ =

PAGOSIMPLE | Aurousumnson )

CONSOLIDADA / i

Fecha creacion reporte: 2024-03-20, 04:42:41 PM  Tipo Planiila: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1061254880
Periodo Cotizacién: febrero de 2024 Periodo Servicio: febrerode 2024 = Referencia pago (PIN): 8807311630 »

I. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social |ENIRA YEGENIA FERNANDEZ ZARATE

Documento _ |cces757984 Direccién cll 1 c N29-68

Tipo de Empmsa INDEPENDIENTE Teléfono 3163748130

Tipo Persona  INATURAL Forma Presentacién {UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.
Repre:enunh Legal Identificacion

Total Afillados 1 ARP |SEGUROS BOLIWWAR

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas : Parafiscales Total
;Cmm“‘ ENRA VECENA FERNANDEZ | & l l I ] I ] l I l I l I 0 .{,‘.ﬂmm s0 $O|ERBIDHALANSAIUD | $1300000) $162500] 2435 |$1.300000  §31.700)(MN-CC) NINGUNA GCF %0, 80 $0 i n; ; 5194200
HLTOTALES ; ;
WCPamin | CSadwt | BCRisgos | BCCoss | Apores Peniin | AporionSad [Apories isogos| Aporta Cae | Apocessena | Apermsicer | Ao | e | (SRS, | Meseicgeie | SUCLOR | mitneses |rorara
1 : ; : | @aFavor)EPS : MORA ﬂ:’ﬂ : -
$0) $ 1.300.000 $ 1.300.000 $0| $0 snuq sss.rq $0 $0 $o $0 $0 $0| $0 lm{/ $0| $ 194.200

Linsas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - {Mas que Facil, SIMPLE!

Antes de imprimir, asegiirese que sea reaimente necesario. Proteger el medio ambiznte esta en nuestras manos.






Valor Mesada Pen
Valor Retroactivo

f’""del cual se reahzara eld
: cumphmiento a la Resolt

 Consideraciones Legaies ‘

2: 601:.»535 Cali Cil. 64 NOft: No. 5
Center Oficina 504 locales 113y 114 Tel: (QSSI







o Para reclamar el pago de la prestac:én aoonémma Devoluc de Sﬂdﬂ usted debe aoarcafse k cua&qwera de

‘mnas d

 Certificacion Cuenta Bancaria: se requiere certific
de cuenta de la cua! usted es litular.

fai

msotros a ftravés del correo electrénico
saamo Bognté 744 44 84, Mednltm—f“a!e 5"390‘

de Pm;:g: de Invalidez, usted debe -

lidad de pensionadoy para
lor se destinara al 9590 del

 Center Oficina S 504 Lm:aies 113y 114, e::mss) swsszs

WWW. protecdomcom-— Linea de servim Naciana
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Cancelar

Condiciones

VER CONTRATO
Ejecucién del Contrato

Bienes y servicios

Editar

UTC -5 21:10:15

Buscar...

Evaluacion de la Entidad Estatal >

Document Porcentaje  Recepcion de articulos
Documentos del contrato
Plan de Pagos
Informacion pr sestal
¢Se requieren emisiones de
7 Ejecucién del Contrato codigos desutortiacion? > 1O
Modificaciones del Contrato identificacién de pago numero de factura Fecha de emision Fecha de recepcién Valor total de la factura Estado
Incumplin No existen resultados que cumplan con los criterios de bisqueda especificados
crear
Documentos de ejecucion del contrato -
Descripcién Nombre del archivo Cargado por
RP PS 3692 2023.pdf RP PS 3692 2023.pdf Comprador Descargar
(7]  PS 36922023 CUENTADE COBRO JUNIO  PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO JUNIO Proveedor Descargar  Detall
2023.pdf 2023.pdf
%] PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO JULIO PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO JULIO Proveedor Detalie
B 2023.pdf 2023.pdf
7] PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO AGOSTO Proveedor Descargar Detalle
AGOSTO 2023.pdf 2023.pdf
) PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalt
SEPTIEMBRE 2023.pdf SEPTIEMBRE 2023.pdf
% PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Detalle
- OCTUBRE 2023.pdf OCTUBRE 2023.pdf
0 PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
NOVIEMBRE 2023 .pdf NOVIEMBRE 2023.pdf
0 PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor
DICIEMBRE 2023 (1-20).pdf DICIEMBRE 2023 (1-20).pdf
) PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor
) DICIEMBRE 2023 (21-31).pdf DICIEMBRE 2023 (21-31).pdf
’j PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO ENERO Proveedor De Detalle
ENERO 2024.pdf 2024.pdf
O PS 3682 2023 CUENTA DE COBRO PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor
O PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO ABRIL PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO ABRIL Proveedor Descargar
2023.pdf 2023.pdf
é PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO MAYO PS 3692 2023 CUENTA DE COBRO MAYO Proveedor Descargar Detalle
2023 pdf 2023.pdf
Borrar Carga nueva
Cancelar < Evaluacién de la Entidad Estatal = >

® VORTAL 2019 Termines deuso  Normaliva wto  Ayuda

Espaiiol (Colombia’ v

018000-52-0808 ww.colombiacompra.gov.co/soporte

Lunes a Viernes 7:00 am a 7:00 pm

https://iwww.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.10365307
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